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ASRIKURNIASARI. J310 100 044 
THEINFLUENCE OF NUTRITIONCOUNSELINGON NUTRITION KNOWLEDGE 
IN LUNG TB PATIENTS IN BBKPM (LUNG HEALTH COMMUNITY CENTER) 
SURAKARTA. 
Introduction:Based on a preliminary survey in August 2014 in BBKPM Surakarta 
on 15 new patients with pulmonary tuberculosisis still a pulmonary tuberculosis 
patient lack of nutrient by 40%. Less of food intake effect on nutritional status and 
susceptibility to infectious diseases, so need counseling to increase knowledge 
so as to influence the attitudes and behavior of new TB patients dietary. 
Objective:To determinethe influence of nutritional counseling on nutrition 
knowledge of adult pulmonary tuberculosis patients in BBKPM Surakarta. 
Method:This was an observational study with a quasi-experimental approach. 
The number of research subjects as much as 45 respondents with data sampling 
consecutive method. Knowledge gained through the results of questionnaires 
and interviews. Data analysis used Wilcoxon test. 
Results:The results of univariate analysis showed before and after counseling, 
lack of knowledge decreased by 37.7%. Considerable knowledge has decreased 
by17.8%, while good knowledge increased  by55.6%. Different test results before 
and after nutritional counseling (p =0.000). 
Conclusion:There was an influenceof nutrition counseling on nutrition 
knowledge of adult pulmonary tuberculosis patients in BBKPM Surakarta. 
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ASRI KURNIA SARI. J 310 100 044 
PENGARUH KONSELING GIZI TERHADAP PENGETAHUAN GIZI PADA 
PENDERITA TB PARU DI BBKPM (BALAI BESAR KESEHATAN PARU 
MASYARAKAT) SURAKARTA. 
Pendahuluan : Berdasarkan survei pendahuluan pada bulan Agustus 2014 di 
BBKPM Surakarta pada 15 pasien baru TB paru masih terdapat penderita TB 
paru yang kurang sebesar 40%. .Asupan makan yang kurang berpengaruh 
terhadap status gizi dan rentan terhadap penyakit infeksi, sehingga dibutuhkan 
konseling untuk menambah pengetahuan sehingga dapat mempengaruhi sikap 
dan perilaku pola makan pasien TB baru. 
Tujuan : Mengetahui pengaruh konseling gizi terhadap pengetahuan gizi 
penderita TB paru dewasa di BBKPM Surakarta. 
Metode Penelitian : Jenis penelitian ini adalah observasional dengan 
pendekatan quasi eksperimen. Jumlah subjek penelitian sebanyak 45 responden 
dengan metode consequtif sampling  Data pengetahuan diperoleh melalui hasil 
kuesioner dan wawancara. Analisis data yang digunakan adalah uji Wilcoxon. 
Hasil : Hasil analisis univariat menunjukkan sebelum dan sesudah konseling 
pengetahuan kurang mengalami penurunan sebesar 37.7%. Pengetahuan yang 
cukup mengalami penurunan sebesar 17.8%, sedangkan pengetahuan baik 
mengalami peningkatan sebesar 55.6%. Hasil uji beda pengetahuan gizi  
sebelum dan sesudah konseling gizi p<0,000. 
Kesimpulan : Ada pengaruh konseling gizi terhadap pengetahuan gizi penderita 
TB paru di BBKPM Surakarta. 
 
 
Kata Kunci : TB Paru, Konseling Gizi dan Pengetahuan Gizi. 
Kepustakaan : 41: 1995-2013  
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